
         
Al Dirigente dell’Ufficio  VIII    
Ambito Territoriale 
di  Messina 

                                                                                    
 
 
 
 
Oggetto: Richiesta per il ritiro del diploma di Maturità – 
 
 
_l_  sottoscritt _______________________________________nat_ a ____________________ 

Provincia _____il ________________ chiede di poter ritirare il proprio diploma originale di 

superamento dell’Esame di Stato, conseguito nell’anno scolastico _________ presso________ 

_________________________________________sez._______, custodito negli archivi di codesto 

Ufficio. 

 
        FIRMA  per richiesta 
 
       ______________________________ 
 
Doc. N.__________________ 
 
 
Firma per il ritiro Diploma Maturità 
 
_________________________ 
 


